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PERBEDAAN PENILAIAN POSTUR KERJA ANTARA METODE RULA, 
REBA, DAN OWAS TERHADAP GANGGUAN MUSKULOSKELETAL 
PADA PEKERJA KULI PANGGUL WANITA PASAR LEGI 
SURAKARTA 
Abstrak 
Pekerjaan manual handling seperti kuli panggul dapat menyebabkan potensi 
bahaya, salah satunya adalah postur kerja yang tidak ideal dan dapat menimbulkan 
masalah kesehatan seperti gangguan muskuloskeletal. Terdapat berbagai metode 
penilaian postur kerja yang dapat digunakan untuk menilai manual handling. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbandingan  penilaian postur kerja 
antara metode RULA, REBA, dan OWAS terhadap gangguan muskuloskeletal 
pada pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta. Jenis penelitian ini adalah 
observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional. Teknik pengambilan 
sampel menggunakan simple random sampling dengan jumlah sampel sebanyak 
78 responden. Hasil analisis perbedaan pengukuran postur kerja antara metode 
RULA, REBA, dan OWAS dengan uji Friedman menunjukkan tidak ada 
perbedaan antara ketiga metode dengan p value = 0,931. Hasil analisis dengan uji 
korelasi Rank Spearman menunjukkan terdapat hubungan antara penilaian postur 
kerja dengan metode RULA, REBA, dan OWAS terhadap gangguan 
muskuloskeletal pada pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta dengan 
tingkat korelasi yang rendah. Dari ketiga metode yang diuji, metode RULA 
memiliki nilai p-value terkecil dan nilai r tertinggi. Hasil pada penilaian postur 
kerja dengan metode RULA diperoleh hasil p-value = 0,014 dengan nilai r = 
0,278. Pada metode REBA diperoleh hasil p-value = 0,046 dengan nilai r = 0,227. 
Sedangkan pada metode OWAS, diperoleh hasil p-value = 0,040 dengan nilai r = 
0,233. Bagi peneliti lain, disarankan dapat menggunakan metode pengukuran 
postur kerja khususnya untuk manual handling angkat-angkut dengan RULA, 
REBA, maupun OWAS karena masing-masing metode memiliki hasil dengan 
keluaran yang relatif sama. 
Kata Kunci: Manual Handling, RULA, REBA, OWAS, Gangguan 
Muskuloskeletal  
Abstract 
Manual handling jobs such as porters can cause hazard, one of which is awkward  
posture and can cause health problems such as musculoskeletal disorders. There 
are various methods of assessing work posture in manual handling jobs. The aim 
of this research was to determine the comparison of work posture assessments 
between the RULA, REBA, and OWAS on musculoskeletal disorders in women 
porter in Legi Surakarta Market. This research was used analytic observational 
with cross-sectional approach. The sampling technique used simple random 
sampling with sample size of 78 respondents. The results of the analysis of 
differences in work posture measurements between the RULA, REBA, and 
OWAS methods with the Friedman test showed that there was no difference 
between the three methods with p value = 0.931. The results of the analysis with 
the Spearman Rank test showed that there was relationship between work posture 
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assessments with the RULA, REBA, and OWAS methods on musculoskeletal 
disorders with a low level of correlation. RULA method had lowest p-value and 
highest correlation value. The results of the work posture assessment using the 
RULA method obtained results of p-value = 0.014 with r = 0.278. In the REBA 
method, the results obtained are p-value = 0.046 with  r = 0.227. Whereas in the 
OWAS method, the results obtained are p-value = 0.040 with r = 0.233. It is 
advisable for other researches to use RULA, REBA, or OWAS measurement 
method for work posture assessment because it has results with relatively the 
same output. 
Keywords: Manual Handling, RULA, REBA, OWAS, Musculoskeletal Disorders 
1. PENDAHULUAN 
Setiap pekerjaan mempunyai tingkat risiko yang tidak sama. Pekerjaan manual 
handling perlu diberikan perhatian maupun pertimbangan yang lebih banyak 
dalam penerapannya. Pekerjaan ini dapat mengakibatkan cedera akibat beban 
fisik yang diterima pekerja. Banyak cedera yang dialami oleh para pekerja 
karena pengaplikasian pekerjaan yang salah atau pengerahan tenaga dalam 
kurun waktu yang lama (Tarwaka, 2019).  
Bahaya sikap dan cara kerja yang tidak sesuai akan menimbulkan 
masalah kesehatan maupun masalah dalam kecelakaan kerja. Masalah ini dapat 
berakibat pada penyakit akibat kerja hingga penurunan produktivitas pekerja. 
Maka, agar suatu pekerjaan tidak menimbulkan risiko bahaya, diperlukan 
adanya penilaian tingkat risiko. Penilaian tingkat risiko ini dapat digunakan 
untuk mengidentifikasi gangguan muskuloskeletal  dengan menggunakan 
metode penilaian risiko ergonomi (Martaleo, 2012).  
Penilaian risiko dalam menilai resiko ergonomi di tempat kerja terdapat 
banyak metode dengan alat ukur yang bervariasi. Metode – metode tersebut 
adalah Rapid Entire Body Assessment (REBA), Rapid Upper Limb Assesment 
(RULA), dan Ovako Working Analysis System (OWAS) yang memiliki 
perbedaan dalam cara ataupun aspek yang dinilai dalam metode tersebut. 
Metode REBA digunakan untuk menilai secara cepat melalui pengambilan data 
postur pekerja pada bagian tubuh, leher, kaki, lengan atas, lengan bawah, dan 
pergelangan tangan. Metode RULA merupakan suatu metode untuk 
memperkirakan terjadinya risiko gangguan otot skeletal, khususnya pada 
anggota tubuh bagian atas. Metode OWAS adalah metode untuk menilai sikap 
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kerja yang memerhatikan aspek bagian tubuh yaitu punggung, lengan, kaki, 
serta beban berat yang diangkat (Wijaya, 2018). 
Penelitian Nur dkk (2016), menunjukkan bahwa metode OWAS dan 
REBA menghasilkan keluaran yang relatif  sama pada masing-masing bagian 
pemanenan tebu di PG Kebon Agung. Lebih lanjut menurut penelitian 
Rahmadhan (2017), pada pekerja produksi alumunium di Yogyakarta 
menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan antara metode 
REBA, OWAS dan QEC dalam menganalisis postur pada pekerja di WL 
Aluminium. Pada penelitian Darsini (2019), pada pekerja kuli panggul di Pasar 
Legi Surakarta menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan antara metode OWAS 
dan metode REBA dalam menilai postur kerja pekerja.  
Kegiatan pengangkutan beban secara manual memiliki kecenderungan 
risiko untuk mengalami gangguan pada otot dan tulang. Meskipun kecelakaan 
fatal akibat aktivitas manual handling jarang terjadi, namun banyak pekerja 
mengalami cedera akibat aktivitas pengangkatan ini. Cedera yang paling umum 
terjadi adalah cedera pada pinggang, punggung, kaki, kejang pada perut. Pada 
penelitian Ommi (2012) menunjukkan bahwa sebanyak 68,1%  buruh kuli 
panggul di pasar grosir Tanah Abang Jakarta Pusat mengalami gangguan 
muskuloskeletal. Selanjutnya pada penelitian Ellyana (2014) menunjukkan 
bahwa sebesar 86,4% responden pekerja kuli panggul di Pasar Bunder Sragen 
mengalami gangguan muskuloskeletal.   
Gangguan muskuloskeletal pada pekerja dapat terjadi karena sikap tubuh 
yang dipaksakan dan pengulangan gerakan yang terlalu banyak. Hal ini sesuai 
dengan penelitian Saftarina dan Simanjuntak (2017), bahwa terdapat hubungan 
antara postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal pada perawat di RSUD 
Abdul Moelok dengan nilai p = 0,001. Penelitian selanjutnya adalah dari 
penelitian Danida dkk (2020), bahwa terdapat hubungan antara postur kerja 
dengan keluhan muskuloskeletal pada pekerja hotel bagian membersihkan 
karpet di Jakarta dengan nilai p = 0,003 dan nilai OR = 9,880.  
Berdasarkan pemaparan sebelumnya, belum banyak penelitian mengenai 
perbandingan penilaian postur tubuh dengan 3 metode RULA, REBA, dan 
4 
 
OWAS secara bersamaan. Peneliti juga ingin mengetahui bagaimana hubungan 
antara penilaian faktor risiko postur kerja dengan gangguan muskuloskeletal 
yang berfokus pada pekerjaan manual handling khususnya di sektor informal 
seperti pekerjaan kuli panggul. Dari penjelasan tersebut, maka peneliti ingin 
melakukan pengukuran dan analisis serta membandingkan hasil analisis 
tersebut dari berbagai metode penilaian yang dilakukan. 
 
2. METODE 
Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuantitatif dengan 
desain penelitian observasional deskriptif dengan menggunakan pendekatan 
cross-sectional (potong lintang) dengan menggunakan data primer. Penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan hasil penilaian postur kerja antara 
metode RULA, REBA, dan OWAS pada pekerja kuli panggul wanita Pasar 
Legi Surakarta dan mengetahui hubungan antara hasil penilaian risiko postur 
kerja dengan gangguan muskuloskeletal. Penelitian ini dilakukan pada bulan 
Januari 2021 di Pasar Legi Surakarta. Penelitian ini dilakukan pada pekerja kuli 
panggul wanita Pasar Legi Surakarta sebanyak 78 responden dengan 
menggunakan teknik sampling yaitu simple random sampling. Variabel bebas 
pada penelitian ini adalah hasil penilaian postur kerja dengan metode RULA, 
REBA, dan OWAS. Sedangkan variabel terikatnya adalah gangguan 
muskuloskeletal yang diukur dengan Nordic Body Map (NBM). Analisis 
univariat digunakan untuk mendeskripsikan  karakteristik dan distribusi 
frekuensi setiap variabel yang diteliti. Analisis bivariat untuk mengetahui 
perbedaan hasil penilaian antara  hasil penilaian postur kerja antara metode 
RULA, REBA, dan OWAS menggunakan analisis uji statistik Friedman. 
Analisis bivariat untuk mengetahui hubungan antara penilaian postur kerja 
dengan metode RULA, REBA, dan OWAS terhadap gangguan 






3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
3.1  Karakteristik Responden  
Penelitian ini meliputi 78 responden dan semua berjenis kelamin 
perempuan. Karakteristik responden yang dianalisis merupakan variabel 
terukur yang meliputi usia dan masa kerja. Gambaran karakterisitik 
responden pada saat penelitian  ditampilkan pada Tabel 1. 
Tabel 1. Karakteristik Responden 
No Karakteristik Responden N  % Mean  Standar 
Deviasi  
1. Usia 
 Remaja Akhir (17 – 25 tahun) 1 1,3 
50,47 9,79 
 Dewasa Awal (26 – 35 tahun) 4 5,1 
 Dewasa Akhir (36 – 46 tahun) 15 19,2 
 Lansia Awal (46 – 55 tahun) 38 48,7 
 Lansia Akhir (56 – 65 tahun) 18 23,1 
 Manula (>65 tahun) 2 2,6 
2. Masa Kerja 
 Baru (< 5 tahun) 1 1,3 
 
 
 Lama (≥ 5 tahun) 77 98,7 
 
Berdasarkan  tabel 1, dapat diketahui bahwa rata-rata usia responden 
dalam penelitian ini adalah 50,47 ± 9,79 tahun. Usia responden yang paling 
banyak adalah kategori lansia awal sebanyak 38 (48,7%) responden, lansia 
akhir sebanyak 18 (23,1%) responden, dewasa akhir 15 (19,2%) responden, 
dewasa awal 4 (5,1%) responden, manula 2 (2,6%) responden, dan remaja 
akhir sebanyak 1 (1,3%) responden. Selanjutnya dari aspek masa kerja, 
dapat diketahui bahwa responden dengan masa kerja baru sebanyak 1 
(1,3%) responden, dan responden dengan masa kerja lama sebanyak 77 
(98,7%) responden. 
3.2  Analisis Univariat  
Analisis univariat menampilkan distribusi frekuensi variabel bebas dan 
variabel terikat. Hasil penilaian postur kerja dengan metode RULA, REBA, 





Tabel 2. Distribusi Frekuensi Hasil Penilaian Postur Kerja pada Pekerja Kuli 
Panggul Wanita Pasar Legi 
Kategori 
RULA REBA OWAS 
Frekuensi 
(N) 
 (%) Frekuensi 
(N) 
 (%) Frekuensi 
(N) 
 (%) 
Sangat Rendah - - 0 0 - - 
Rendah 0 0 0 0 0 0 
Sedang 17 21,8 13 16,7 15 19,2 
Tinggi 50 64,1 58 74,4 53 67,9 
Sangat Tinggi 11 14,1 7 9,0 10 12,8 
Total 78 100 78 100 78 100 
 
Berdasarkan hasil analisis univariat, dari ketiga metode sama-sama 
memiliki presentase terbanyak risiko postur kerja yang sama, yaitu pada 
kategori risiko tinggi. Pada metode RULA, terdapat 50 (64,1 %) responden 
termasuk ke dalam kategori risiko postur kerja yang tinggi. Pada metode 
REBA, terdapat  58 (74,4%) responden termasuk ke dalam kategori risiko 
postur kerja yang tinggi. Pada metode OWAS, terdapat 53 (67,9%) 
responden termasuk ke dalam kategori risiko postur kerja yang tinggi. 
Hasil pengukuran gangguan muskuloskeletal berrdasarkan 
perhitungan Nordic Body Map (NBM) pada responden dapat dilihat pada 
tabel berikut: 
Tabel 3. Distribusi Frekuensi Hasil Perhitungan NBM Pekerja Kuli Panggul 
Wanita Pasar Legi 
Kategori Frekuensi (N) Presentase (%) 
Rendah 0 0 
Sedang 47 60,3 
Tinggi 31 39,7 
Sangat Tinggi 0 0 
Total 78 100 
 
Berdasarkan hasil perhitungan skor NBM, diperoleh hasil bahwa 
dalam kategori rendah dan sangat tinggi tidak ada. Dalam kategori sedang, 






3.3  Analisis Bivariat 
Analisis bivariat pada penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan 
penilaian postur kerja dengan metode RULA, REBA, dan OWAS pada 
pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta. Analisis bivariat juga 
digunakan untuk mengetahui hubungan antara penilaian postur kerja dengan 
metode RULA, REBA, dan OWAS terhadap gangguan muskuloskeletal 
pada pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta.   
3.3.1 Perbedaan Penilaian Postur Kerja antara Metode RULA, REBA, dan OWAS 
Kategori REBA yang semula terdapat 5 kategori hasil penilaian, dilakukan 
penyesuaian dengan merubahnya menjadi 4 kategori hasil penilaian agar 
ketiga metode yang dinilai dapat dibandingkan. Pengujian pada analisis 
perbedaan ini menggunakan uji Friedman yang hasilnya adalah sebagai 
berikut: 
       Tabel 4. Hasil Analisis Perbedaan Metode RULA, REBA, dan OWAS 
Metode Penilaian Postur Kerja Mean Rank p-value 
RULA 1,99 
0,931 REBA 1,99 
OWAS 2,01 
 
Berdasarkan hasil analisis bivariat dengan uji Friedman, hasil 
penelitian menunjukkan bahwa diketahui nilai p = 0,931. Berdasarkan nilai 
p yang didapatkan, dapat diketahui bahwa  Ho diterima karena p-value > 
0,05. Hal ini berarti bahwa tidak terdapat perbedaan penilaian postur kerja 
antara metode RULA, REBA, dan OWAS. Maka, dari hasil ini dapat 
diketahui bahwa dalam melakukan penilaian postur kerja khusunya pada 
pekerjaan manual handling angkat-angkut, dapat menggunakan  metode 
RULA, REBA, maupun OWAS.  
Berdasarkan hasil analisis univariat, dari ketiga metode sama-sama 
memiliki keluaran presentase terbanyak pada kategori yang sama. Kategori 
hasil penilaian risiko postur kerja antara ketiga metode memiliki kesamaan 
hasil kategori yang terbanyak yaitu pada kategori risiko tinggi. Hal ini 
berarti bahwa ketiga metode dapat memberikan hasil akhir yang hampir 
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sama pada seluruh responden dalam melakukan penilaian postur kerja kuli 
panggul wanita Pasar Legi Surakarta. 
Ketiga metode yaitu RULA, REBA, dan OWAS memiliki prinsip 
dasar yang hampir sama yaitu mengobservasi segmen tubuh dan 
mentransfer hasil observasi ke dalam bentuk skoring (Tarwaka, 2019). 
Ketiga metode pengukuran postur kerja mengukur bagian postur tubuh yang 
hampir sama, yaitu antara RULA, REBA, dan OWAS mengukur 3 bagian 
tubuh yang utama. Bagian-bagian tubuh tersebut adalah bagian 
punggung/badan, lengan, dan kaki. Ketiga metode juga mempertimbangkan 
berat beban yang diangkat. Pada dasarnya, metode RULA adalah 
penyempurnaan dari metode REBA, dan metode REBA adalah 
penyempurnaan dari metode OWAS. Maka, dari waktu ke waktu terjadi 
perubahan baru dalam metode pengukuran postur kerja (Meilaningrum dan 
Purwaningsih, 2018). Sehingga, jika sesuai dengan hasil penelitian ini, 
penilaian postur kerja manual handling khususnya pada pekerjaan angkat 
dan angkut dapat menggunakan metode penilaian postur kerja apa saja 
karena hasil yang dikeluarkan tidak berbeda secara signifikan.  
Penyempurnaan metode penilaian postur kerja menyebabkan adanya 
perbedaan dalam cara penilaian maupun aspek yang dinilai. Metode OWAS 
memiliki perbedaan dengan kedua metode lainnya, yaitu pada pengukuran 
postur kerja tidak memerhatikan besaran sudut yang dilakukan oleh pekerja. 
Metode OWAS juga tidak memerhatikan aspek penggunaan otot dan 
pengerahan tenaga. Perbedaan lain pada ketiga metode ini adalah pada 
aspek yang dinilai di metode REBA. Metode REBA adalah satu-satunya 
metode yang memerhatikan aspek pegangan ketika sedang melakukan 
pekerjaan manual handling.   
Pada penelitian sebelumnya oleh Rahmadhan dan Baroroh (2017) di 
WL Alumunium Giwangan, metode postur kerja yang dibandingkan adalah 
metode REBA (bagian kiri dan kanan), OWAS, dan QEC. Pada penelitian 
ini menghasilkan p-value sebesar 0,162 (perbandingan REBA kanan, 
OWAS dan QEC) dan 0,061 (perbandingan REBA kiri, OWAS, dan QEC). 
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Maka, penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan antara ketiga 
metode pengukuran postur kerja yang dipilih.  
Analisis perbandingan metode-metode pengukuran postur kerja dapat 
digunakan untuk memunculkan tingkat reliabilitas dari metode. Reliabilitas 
dapat diketahui dari besarnya tingkat perbedaan antara metode. Jika terdapat 
perbedaan yang signifikan, maka dapat menunjukkan bahwa kemungkinan 
terjadi kesalahan dalam proses perhitungan (Kurnia dan Sobirin, 2020). 
Agar dalam proses penilaian dan interpretasi hasil postur kerja dengan 
masing-masing metode dapat memberikan hasil lebih akurat, sebaiknya 
menggunakan alat bantu software yang sesuai. Untuk metode OWAS, dapat 
menggunakan software ErgoFellow. Sedangkan untuk metode RULA dan 
REBA, dapat mengguanakan software CATIA (Priamsari dan 
Purwaningsih, 2016). 
3.3.2 Hubungan antara Penilaian Postur Kerja antara Metode RULA, REBA, dan 
OWAS dengan Gangguan Muskuloskeletal 
Analisis bivariat pada penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 
antara ketiga pengukuran postur kerja yaitu RULA, REBA, dan OWAS 
dengan gangguan muskuloskeletal. Pengujian pada hipotesis ini 
menggunakan  uji Rank Spearman yang hasilnya adalah sebagai berikut: 
Tabel 5. Hubungan Penilaian Postur Kerja dengan Gangguan 
Muskuloskeletal 




RULA 0,014 0,278 
REBA 0,046 0,227 
OWAS 0,040 0,233 
 
Hasil dari penelitian diperoleh bahwa terdapat hubungan antara 
penilaian postur kerja dengan metode RULA, REBA, dan OWAS terhadap 
gangguan muskuloskeletal pada pekerja kuli panggul wanita pasar legi 
Surakarta dengan tingkat korelasi yang rendah. Hasil pada penilaian postur 
kerja dengan metode RULA diperoleh hasil p-value = 0,014 dengan nilai r = 
0,278. Pada metode REBA diperoleh hasil p-value = 0,046 dengan nilai r = 
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0,227. Sedangkan pada metode OWAS, diperoleh hasil p-value = 0,040 
dengan nilai r = 0,233. Maka, pengujian hubungan antara postur kerja 
dengan gangguan muskuloskeletal dengan p-value terkecil dan nilai r 
tertinggi adalah pada metode RULA. Hasil dari penelitian diketahui hasil p-
value < 0,05 sehingga Ho ditolak dan  nilai koefisiensi korelasi (r) berada 
antara range 0,20 – 0,399 (rendah). Nilai koefisien korelasi adalah positif, 
yang berarti bahwa semakin tinggi hasil penilaian postur kerja, maka 
semakin tinggi tingkat gangguan muskuloskeletal pekerja.  
Hasil uji bivariat tersebut sejalan dengan penelitian yang telah 
dilakukan oleh Erdiansyah (2014) dimana diperoleh p-value sebesar 0,01 
dengan nilai r = 0,803 yang berarti ada hubungan dan memiliki tingkat 
korelasi yang sangat kuat antara risiko postur kerja dengan metode RULA 
terhadap keluhan sistem muskuloskeletal. Selanjutnya pada penelitian 
Evadarianto dan Dwiyanti (2017) pada pekerja bagian rolling mill di PT 
Ispat Indo Sidoarjo dimana diperoleh nilai korelasi sebesar 0,770 yang 
berarti bahwa ada hubungan yang kuat antara postur kerja dengan metode 
REBA terhadap keluhan MSDs. Pada penelitian Arfiasari (2014) pada 
pekerja bagian pengepakan PT. Djitoe Indonesia Tobako, diperoleh p-value 
sebesar 0,019 dengan nilai r = 0,439 yang berarti ada hubungan yang cukup 
kuat antara postur kerja dengan keluhan muskuloskeletal. 
 Pekerja kuli panggul memiliki sikap kerja yang tidak ergonomis 
seperti pada saat melakukan kegiatan pengangkatan barang, posisi badan 
cenderung membungkuk dan menjauhi posisi yang alamiah. Postur tubuh 
pekerja ketika melakukan pengangkatan barang dengan posisi yang 
membungkuk dapat menyebabkan otot mengalami tarikan sehingga 
menyebabkan terjadinya gangguan muskuloskeletal. Hal ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Kurnianto (2013) bahwa pekerja welding 
yang bekerja dengan postur tubuh membungkuk berpotensi mengalami 
gangguan pada sistem muskuloskeletal. 
Pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta mengangkat beban 
dengan kategori yang berat. Mereka mengangkat dengan berat beban dan 
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dimensi beban yang bervariasi. Pada penilaian postur kerja dengan metode 
RULA, REBA, dan OWAS, terdapat aspek penilaian berat beban yang 
diangkat. Berdasarkan observasi lapangan, pada aspek ini, berat beban yang 
diangkat oleh responden melebihi 20 kg dan dapat mencapai hingga 70 kg.  
Menurut PERMENAKER Nomor 05 Tahun 2018, anjuran batasan beban 
yang diangkat untuk pekerjaan manual handling pada pekerjaan 
mengangkat selama > 2 jam per hari dengan ≤ 12 kali angkatan per jam  
adalah 32 kg dengan letak objek yang diangkat berada di power zone. Zona 
kekuatan optimal atau power zone adalah zona pada bagian atas pertengahan 
paha (tinggi knuckle berdiri), di bawah bahu, dan dekat dengan badan. Berat 
beban yang diangkat dapat merupakan salah satu risiko terjadinya gangguan 
muskuloskeletal. Hal ini sesuai dengan penelitian Sulung (2016) bahwa 
beban angkut berpengaruh pada keluhan muskuloskeletal pada pekerja 
bongkar muat dengan nilai p = 0,001.  
Postur kerja yang tidak alamiah pada kuli panggul wanita di pasar legi 
Surakarta dapat dilakukan upaya pengendalian risiko manual handling. 
Terdapat variasi pilihan pengendalian yang didasarkan pada keadaan dan 
kondisi pekerjaan. Sesuai dengan kondisi yang terdapat di Pasar Legi, 
pengendalian dengan rekayasa teknik dapat dilakukan. Hal ini dapat 
dilakukan dengan penggunaan alat bantu mekanik berupa hand truck trolley 
agar dapat mengurangi beban yang diangkat secara manual sehingga postur 
kerja menjadi lebih ideal sehingga dapat mengurangi adanya gangguan 
muskuloskeletal (Tarwaka, 2019). 
Faktor lain yang berisiko dapat mengakibatkan gangguan 
muskuloskeletal adalah faktor usia. Usia responden diukur dengan lamanya 
waktu hidup responden hingga saat dilakukan penelitian. Berdasarkan hasil 
uji statistik, usia pekerja kuli panggul wanita pasar legi paling banyak pada 
kategori lansia awal (46 – 55 tahun) sebanyak 38 (48,7%) responden. Sesuai 
dengan penelitian Sari dkk (2017), bahwa ada hubungan antara usia dengan 
keluhan MSDs pada pekerja laundry dengan nilai p = 0,005. Selanjutnya 
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pada penelitian Tambuwun dkk (2020), terdapat hubungan antara usia 
dengan keluhan MSDs pada pekerja meubel dengan nilai p = 0,002. 
Pada usia kerja, umumnya keluhan muskuloskeletal pertama dirasakan 
ketika berumur 35 tahun. Sejalan dengan pertambahan usia, maka terjadi 
penurunan ketahanan dan kekuatan otot sehingga menyebabkan peningkatan 
keluhan otot. Pada usia kerja, umumnya gangguan pada muskuloskeletal 
sudah mulai dapat dirasakan. Menurut beberapa ahli, umur memiliki 
hubungan yang sangat kuat dengan gangguan muskuloskeletal dan menjadi 
penyebab utama terhadap adanya gangguan muskuloskeletal (Tarwaka, 
2019).   
Faktor lain yang juga berpengaruh terhadap gangguan 
muskuloskeletal adalah masa kerja. Masa kerja merupakan periode lamanya 
responden menjadi kuli panggul di pasar legi Surakarta. Pada penelitian ini, 
hampir seluruh responden memiliki masa kerja > 5 tahun yaitu sebanyak 77 
(98,7%) responden. Pada penelitian Tambuwun dkk (2020), terdapat 
hubungan yang signifikan antara masa kerja dengan terjadinya gangguan 
muskuloskeletal pada pekerja meubel dengan nilai p = 0,000. Hasil 
penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Komarliawati (2019), bahwa 
terdapat hubungan antara masa kerja dengan adanaya keluhan 
muskuloskeletal. 
Masa kerja yang lama disertai dengan beban kerja yang berlebihan 
dapat mengakibatkan kontraksi otot yang berlebihan sehingga dapat 
menyebabkan keluhan muskuloskeletal. Penimbunan asam laktat yang 
menyebabkan rasa nyeri terjadi karena proses metabolisme karbohidrat yang 
terhambat sebagai akibat dari peredaran darah ke otot yang berkurang 
(Tarwaka, 2019). Pekerja dengan masa kerja yang cukup lama melakukan 
kegiatan pengangkutan yang berat dapat mengakibatkan gangguan 
muskuloskeletal karena gejala tersebuit terakumulasi setiap hari. Keluhan 
otot ini tidak muncul secara tiba-tiba, namun bertahap hingga kemampuan 





4.1  Simpulan 
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang dilakukan pada kuli 
panggul wanita di Pasar Legi Surakarta, dapat disimpulkan bahwa tidak ada 
perbedaan yang signifikan pada hasil penilaian postur kerja antara metode 
RULA, REBA, dan OWAS sehingga untuk pengukuran postur kerja 
khusunya pada manual handling angkat-angkut dapat menggunakan salah 
satu dari ketiga metode tersebut karena ketiga metode memiliki hasil dengan 
keluaran yang relatif sama. Lalu terdapat  hubungan yang signifikan antara 
postur kerja dengan metode RULA, REBA, maupun OWAS terhadap 
gangguan muskuloskeletal dengan tingkat keeratan yang rendah dan nilai 
korelasi positif yang berarti bahwa semakin tinggi hasil penilaian postur 
kerja, maka semakin tinggi tingkat gangguan muskuloskeletal pekerja. Dari 
ketiga metode yang diuji, metode RULA memiliki nilai p-value terkecil (p-
value 0,014 < 0,05) dan nilai r tertinggi (0,278).  
4.2  Saran 
Bagi pekerja kuli panggul wanita Pasar Legi Surakarta, disarankan agar 
tidak memaksakan diri untuk mengangkat beban yang melebihi batas yaitu 
32 kg dan agar ketika mengangkat dapat meletakkan objek pada power zone 
(bagian atas pertengahan paha, di bawah bahu, dan dekat dengan badan) dan 
dalam proses mengangkut beban sebaiknya posisi punggung tidak terlalu 
membungkuk agar postur kerja lebih ideal serta menggunakan alat bantu  
mekanik berupa hand truck trolley untuk menghindari terjadinya gangguan 
muskuloskeletal. Bagi peneliti lain bahwa penilaian postur kerja khususnya 
pada pekerjaan manual handling angkat dan angkut dapat menggunakan 
metode pengukuran RULA, REBA, atau OWAS karena memiliki hasil 
dengan keluaran yang relatif sama dan tidak terdapat perbedaan yang 
signifikan. Selanjutnya agar dalam  proses penilaian dan interpretasi hasil 
postur kerja dengan masing-masing metode dapat memberikan hasil yang 
lebih akurat, sebaiknya menggunakan alat bantu software yang sesuai. 
Misalnya, untuk metode OWAS, dapat menggunakan software ErgoFellow. 
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Sedangkan untuk metode RULA dan REBA, dapat menggunakan software 
CATIA. Peneliti lain dapat melakukan penelitian lain mengenai 
perbandingan antara metode RULA, REBA, dan OWAS khususnya pada 
pekerjaan sektor lain selain pekerjaan manual handling angkat-angkut dan 
pada jenis pekerjaan yang berbeda dengan cakupan yang lebih luas.  
 
DAFTAR PUSTAKA 
Arfiasari, A. D. (2014). Hubungan Postur Kerja Dengan Keluhan Muskuloskeletal 
Dan Produktivitas Kerja Pada Pekerja Bagian Pengepakan Di Pt. Djitoe 
Indonesia Tobako. Skripsi. Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 
Muhammadiyah Surakarta. 
Danida, D.I. (2020). Hubungan antara Postur Kerja dengan Keluhan 
Muskuloskeletal pada pekerja Housekeeper Hotel Jakarta. Journal of 
Public Health Research and Community Health Development 3 (2) 79-
87. 
Darsini dan Budiyanto, I.W. (2019). Analisis Keluhan Muskuloskeletal Pada 
Aktivitas Pekerja Kuli Panggul. Seminar Nasional Cendikiawan ke 5 
Tahun 2019 ISSN (P) : 2460 – 8696  
Devi T, T. ., G Purba, I., & Lestari, M. (2017). Faktor Risiko Keluhan 
Musculoskeletal Disorders (MSds) Pada Aktivitas Pengangkutan Beras di 
PT Buyung Poetra Pangan Pegayut Ogan Ilir. Jurnal Ilmu Kesehatan 
Masyarakat, 8(2) 125-134. Doi: https://doi.org/ 10.26553/jikm.2016.8.2. 
125-134 
Ellyana, R. N. (2014). Analisis Risiko Postur Kerja pada Pekerjaan Angkat-
Angkut dengan Metode OWAS terhadap Risiko Keluhan 
Muskuloskeletal Kuli Panggul Di Pasar Bunder Sragen. Skripsi. Fakultas 
ilmu kesehatan Universitas Muhammadiyah Surakarta. 
Erdiansyah, M. (2014). Hubungan Tingkat Risiko Postur Kerja Berdasarkan 
Metode Rula Dengan Tingkat Risiko Keluhanmuskuloskeletal Pada 
Pekerja Manual Handling Di Pabrik Es Batu Pt.Sumber Tirta Surakarta. 
Skripsi. Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surakarta. 
Evadarianto, N., Dwiyanti, E.(2017). Postur Kerja Dengan Keluhan 
Musculoskeletal Disorders Pada Pekerja Manual Handling Bagian 
Rolling Mill. The Indonesian Journal of Occupational Safety and Health, 
6 (1) 97–106. doi: https://doi.10.20473/ijosh.v6i1.2017.97-106  
Komarliawati, M. Ahmad, D., Eka N. (2019). Hubungan Masa Kerja Dengan 
Keluhan Muskuloskeletal Pada Buruh Angkut Lpg Di Pt X Tahun 2018. 




Kurnia, F., Sobirin, M. (2020). Analisis Tingkat Kualitas Postur Pengemudi 
Becak Menggunakan Metode RULA dan REBA. Jurnal Engine: Energi, 
Manufaktur, dan Material 4 (1) 1-5 
http://dx.doi.org/10.30588/jeemm.v4i1.708  
Kurnianto, R. Y. (2013). Gambaran Postur Kerja dan Risiko Terjadinya 
Muskuloskeletal pada Pekerja Bagian Welding di Area Workshop Bay 
4.2 PT. Alstom Power Energy System Indonesia. The Indonesian Journal 
of Occupational Safety and Health, 6 (2), 246-256. doi: 
https://doi.10.20473/ijosh.v6i2.2017.245-256 
Martaleo, M. (2012). Perbandingan Penilaian Risiko Ergonomi dengan Metode 
REBA dan QEC (Studi Kasus Pada Kuli Angkut Terigu). Simposium 
Nasional RAPI XI FT UMS – 2012 ISSN : 1412–9612. 
Meilaningrum, A dan Purwaningsih, R. (2018). Analisis Perbandingan Metode 
Penilaian Postur Kerja Menggunakan OWAS, RULA, REBA, dan 
ROSA. Seminar Nasional Teknik Industri Universitas Gajah Mada 2018. 
Yogyakarta 17 Oktober 2018. 
Nur, R. F. Lestari, E. R. Mustaniroh, S. A. (2016). Analisis Postur Kerja pada 
Stasiun Pemanenan Tebu dengan Metode OWAS dan REBA, Studi 
Kasus di PG Kebon Agung, Malang. Industria: Jurnal Teknologi dan 
Manajemen Agroindustri 5, (1), 39-45. 
Rahmadhan. (2017). Perbandingan Sensitivitas Metode REBA, OWAS dan QEC 
dalam Evaluasi Tingkat Risiko Postur Kerja  (Studi Kasus di WL 
Aluminium Giwangan). Seminar Nasional Teknik Industri Universitas 
Gadjah Mada 2017  Yogyakarta, 8 November 2017. 
Priamsari, D. dan Purwaningsih, R. (2016). Ergonomic Assesmnent di PT 
Perkebunan Tambi menggunakan Tools OWAS, RULA, dan REBA 
(Studi Kasus di Unit Perkebunan Tawangsari) Industrial Engineering 
Online Journal 5 (1) 1-8.  
Peraturan Menteri Ketenagakerjaan Republik Indonesia Nomor 05 Tahun 2018 
Tentang Keselamatan dan Kesehatan Lingkungan Kerja. 
Saftarina, F. Simanjuntak, D.L. (2017). Postur Kerja dan Keluhan 
Muskuloskeletal pada perawat di Instalasi Rawat Inap RSUD Abdul 
Moelek. JK Unila 1 (3) 533 – 539. 
Sari, E.N., Handayani. (2017). Hubungan antara Umur dan Masa Kerja dengan 
Keluhan Muskuloskeletal pada pekerja Laundry. Jurnal Kedokteran dan 
Kesehatan 13 (2) 183-193. doi: https://jurnal.umj.ac.id/index.php/JKK  
Sulung, Neila. (2016) Posisi Angkut, Masa Kerja Dan Umur Dengan Keluhan 
Muskuloskeletal Pada Pekerja Bongkar Muat. Jurnal Endurance 1 (2) 63 
– 74. Doi  https://doi.org/10.22216/jen.v1i2.950  
Tambuwun, J. H, Nancy S. H., Malonda, Paul A. T. (2020). Hubungan Antara 
Usia Dan Masa Kerja Dengan Keluhan Muskuloskeletal Pada Pekerja 
16 
 
Mebel Di Desa Leilem Dua Kecamatan Sonder. Medical Scope Journal 
(MSJ) 1(2) 1-6 DOI: https://doi.org/10.35790/msj.1.2.2020.27201  
Tarwaka. (2019). Ergonomi Industri Dasar-Dasar Pengetahuan Ergonomi dan 
Aplikasi di Tempat Kerja Edisi II. Surakata: Harapan Offset.  
Wijaya, W. (2018). Analisis Penilaian Tingkat Risiko Ergonomi terhadap 
Kenyamanan Pekerja pada PT. Wahana Barametal Pekanbaru. JOM FEB 
1, (1), 1-11.  
 
